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Resumen
En Chile no existen suficientes instrumentos que 
evalúen de forma confiable y válida los factores involucra-
dos en el maltrato infantil. En particular hay carencia de 
instrumentos que se centren en el rol que juegan las institu-
ciones gubernamentales y no gubernamentales en la protec-
ción y apoyo a niños maltratados. Por esta razón el objetivo 
del estudio fue evaluar las propiedades psicométricas de 
un instrumento para evaluar el apoyo social institucional 
en casos de maltrato infantil grave (I-APSI). Se considera-
ron los datos de 544 niños, niñas y adolescentes atendidos 
en centros especializados en Chile. Se aplicaron el I-APSI 
y dos instrumentos que evalúan constructos relacionados. 
Los resultados apoyan la validez factorial del instrumento, 
su validez convergente y su confiabilidad. Pese a lo alenta-
dor de estos resultados, se debe considerar que el estudio es 
preliminar y se debe seguir profundizando en las propieda-
des psicométricas del instrumento.
Palabras clave: maltrato infantil, apoyo social, protección, 
confiabilidad, validez
Abstract 
There are not enough reliable and valid instruments 
to evaluate the factors involved in child maltreatment in 
Chile. In particular, there is a lack of instruments that focus 
on the role of governmental and non-governmental insti-
tutions in protecting and supporting abused children. For 
this reason, the objective of the study was to evaluate the 
psychometric properties of an instrument that assesses in-
stitutional social support in cases of severe child maltreat-
ment (I-APSI). Data from 544 children and adolescents that 
were receiving treatment in specialized centers in Chile was 
contemplated. I-APSI and two instruments assessing relat-
ed constructs were applied. The results support the factorial 
validity of the instrument, its convergent validity and its re-
liability. These results should be considered as preliminary, 
and the psychometric properties of the instrument should be 
further investigated in the future.
Key words: children maltreatment, social support, protec-
tion, reliability, validity
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Introducción
El maltrato infantil, dentro del cual se in-
cluyen la negligencia, el maltrato psicológico, el 
maltrato físico y el abuso sexual, es una de las 
formas más graves de vulneración de derechos 
contra menores de 18 años (UNICEF, 1989). Se 
considera que sus consecuencias son de alto ries-
go para el desarrollo y bienestar de los niños y ni-
ñas, dado que quienes lo experimentan evidencian 
dificultades en casi todas las dimensiones evolu-
tivas (Morelato, 2011), entre las que se encuen-
tran la presencia de depresión, baja autoestima, 
agresividad, desesperanza, escasas habilidades de 
afrontamiento, dificultades en el control de im-
pulsos y regulación emocional y peor desempeño 
académico en comparación con los niños que no 
han sido víctimas de malos tratos en su vida. De-
bido justamente a las serias consecuencias emo-
cionales, sociales, cognitivas y comportamentales 
que genera en sus víctimas, el maltrato infantil es 
un hecho rechazado socialmente en la mayoría de 
los países en forma cada vez más clara y sostenida 
(Barudy, 1998), aspecto que se instala en la agen-
da internacional a partir de la Convención Interna-
cional de los Derechos del Niño (UNICEF, 1989), 
que en su articulado determina el rechazo al trato 
duro o violento hacia los niños, comprometiendo 
a los estados a generar las políticas públicas ne-
cesarias para su implementación. En coherencia 
con esta visibilidad social del maltrato infantil, en 
1990 el Estado de Chile ratifica dicha Convención 
y, mediante este acto, se compromete a velar por 
el respeto a los derechos de los menores de 18 
años en el país. Este compromiso abarca a todas 
las instituciones del Estado, quienes se ven obli-
gadas a considerar dentro de sus lineamientos una 
posición coherente con la promoción de derechos 
de la infancia, la protección de sus intereses y ne-
cesidades, y la reparación integral tras la vulnera-
ción de sus derechos fundamentales.
En este escenario, si bien es posible con-
siderar que el Estado de Chile ha avanzado en 
este cambio de paradigma hacia la protección 
especializada de la infancia tras la Convención 
Internacional de los Derechos del Niño, a través 
de la generación de políticas públicas focalizadas, 
la creación de centros de atención especializados 
para cubrir los procesos reparatorios tras la iden-
tificación de la vulneración de derechos y avances 
en la legislación en infancia, adolescencia y fami-
lia (Guerra & Arredondo, 2017), también es po-
sible indicar que las tasas de maltrato infantil en 
Chile siguen siendo elevadas pese a estos esfuer-
zos. En este sentido, estudios chilenos estiman 
que el 75.1% de los niños y niñas del país habrían 
sido maltratados al menos alguna vez en su vi-
da (Ministerio del Interior, 2013). Por su parte, el 
Cuarto Estudio de Maltrato Infantil, desarrollado 
por UNICEF en Chile en el año 2012, basado en 
la aplicación de cuestionarios autoadministrados 
a niños y niñas en establecimientos educaciona-
les, al comparar los resultados de este estudio con 
los obtenidos en 1994, 2000 y 2006; señala que 
el 71% de los niños y niñas recibe algún tipo de 
violencia de parte de su madre y/o padre, un 51.5 
% sufre algún tipo de violencia física y el 25.9% 
de los niños y niñas sufre violencia física grave. 
Cabe destacar que, si bien los datos ilustran una 
disminución de la violencia general hacia los ni-
ños y niñas entre los años 1994 y 2012, la vio-
lencia física grave se ha mantenido sin modifica-
ciones (UNICEF, 2012). Por su parte, un reciente 
estudio realizado con adolescentes en Chile indi-
ca que el 89% de un total de 706 participantes in-
forma que ha sufrido algún tipo de victimización 
o maltrato a lo largo de su vida (Pinto-Cortez & 
Venegas-Sanhueza, 2015). En este estudio se des-
taca la experiencia de hasta seis acontecimientos 
distintos de maltrato en el 68.1% de los casos, en 
tanto que el 30.3% declara haber experimentado 
siete o más eventos de maltrato o violencia. Estos 
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datos indican que el maltrato ocurre más en episo-
dios cotidianos repetidos que en eventos aislados, 
aspecto que resulta fundamental de considerar a 
la hora de generar un marco comprensivo del fe-
nómeno para su enfrentamiento e intervención.
Ahora bien, Cichetti, Rogosch, Lynch y 
Holt (1993) sostienen que no todos los niños y 
niñas son afectados del mismo modo por estas 
experiencias de maltrato infantil, pues estas de-
penden de su edad y período de desarrollo, así 
como de los contextos y formas de maltrato, es 
decir que cada experiencia está configurada en 
un entramado de condiciones que se asocian a 
su impacto específico. En esta línea, si conside-
ramos el maltrato infantil como una experiencia 
adversa que implica un riesgo de sufrir distin-
tos tipos de consecuencias, Luthar, Cicchetti y 
Becker, (2000) plantean que pueden existir varia-
ciones en el funcionamiento y desarrollo de los 
individuos expuestos a este tipo de experiencias, 
enfatizando que podrían manifestar competencia 
en algunas áreas y exhibir algunas dificultades 
en otras en un patrón más bien variable. Lo an-
teriormente expuesto es un elemento crucial que 
debe ser considerado por los distintos servicios 
que brindan atención y asistencia a niños, niñas 
y adolescentes que han experimentado maltrato, 
dado que a partir de este tipo de consideraciones 
se puede diseñar una ayuda atingente a las necesi-
dades y posibilidades de cada niño o niña víctima, 
considerando sus particularidades. En la temática 
del maltrato infantil, uno de los aspectos que es 
importante integrar es el apoyo social, dado que 
constituye una variable destacada en la protección 
contra el maltrato infantil y también está asociado 
a su impacto, en la medida que tendría una fun-
ción mediadora o moderadora entre la experiencia 
de maltrato y el desarrollo de sintomatología psi-
cológica (Evans, Steel, & DiLillo, 2013; Guerra, 
Ocaranza, & Weinberger, 2016; Guerra, Pereda, 
Guilera, & Abad, 2016; Pereda-Beltran, 2009; 
Turner, Shattuck, Finkelhor, & Hamby, 2015), 
debido a lo cual su  consideración dentro de los 
procesos de intervención resulta relevante.  
El apoyo social puede ser entendido como el 
proceso interaccional por el cual los recursos en 
la estructura social (como la comunidad y redes 
sociales) hacen posible la satisfacción de distin-
tos tipos de necesidades en situaciones cotidianas 
y de crisis (Gracia & Musitu, 1993). Dentro de 
las posibilidades de análisis del apoyo social, se 
encuentra la consideración de distintas fuentes de 
origen y mantención, tales como la red de relacio-
nes sociales donde se encuentran las relaciones 
íntimas, con vecinos, amigos, compañeros de tra-
bajo, entre otros, y las organizaciones y servicios 
formales e informales, que comprenden las aso-
ciaciones cívicas, servicios sociales y de apoyo 
profesional, entre otras (Gracia & Musitu, 1993). 
Otro enfoque de análisis de esta variable es el de 
la perspectiva relacional vinculada con el niño o 
niña.  Así, Luthar y Goldstein (2004) señalan que 
los padres de los niños y niñas, así como otros 
adultos presentes en su contexto de vida, pueden 
proveer y proveer un valioso soporte frente a las 
situaciones de adversidad. Por ello, se debe alen-
tar la relación con adultos de confianza, lo cual 
contribuiría a disminuir las consecuencias de los 
malos tratos en los niños y adolescentes; este as-
pecto debe ser considerado dentro de la interven-
ción.  Otros han considerado lo opuesto, es decir 
que más que disminuir las consecuencias de los 
malos tratos, la relación con adultos de confianza 
es un factor que contribuye al bienestar por sí so-
lo, lo que le otorga  valor en el desarrollo de las 
necesidades de afiliación, pertenencia, respeto, y 
reconocimiento social (Gracia & Musitu, 1993). 
En cualquier caso, su consideración como varia-
ble relevante dentro de la evaluación e interven-
ción en maltrato infantil queda establecida. 
No obstante, una de las dificultades para los 
centros de atención especializada en atención a 
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víctimas de maltrato infantil grave es que no se 
cuenta con instrumentos confiables y válidos 
para evaluar los avances de las intervenciones y 
las condiciones de esta variable necesarias para 
abordar la problemática en términos reparatorios 
(Arredondo, Saavedra, & Guerra, 2017). Desde 
este punto de vista, se considera pertinente au-
mentar los esfuerzos por diseñar o adaptar ins-
trumentos que puedan ser utilizados en Chile, de 
manera fiable y que resulten ser una guía para el 
diseño de la intervención.
Debido a lo anterior, la ONG Paicabi (2012) 
diseñó un instrumento para evaluar una dimen-
sión específica del apoyo social institucional, la 
visibilización del niño y de su familia. Este apoyo 
es otorgado por organismos sociales ante situa-
ciones de maltrato infantil grave (I-APSI). La re-
levancia de evaluar el apoyo social institucional 
está situada en dos aspectos que convergen. El 
primero, un nivel netamente ético-político vincu-
lado con el seguimiento de los postulados de la 
Convención de los Derechos del Niño (UNICEF, 
1989) que, como ya se ha dicho, obliga a todas 
las instituciones de los estados adscritos a velar 
por la protección de los niños y niñas, y ejercer 
un rol fiscalizador y reparador ante una situación 
de vulneración de derechos como lo es el mal-
trato infantil. En este sentido, la red institucional 
formal comprende una red de recursos para la su-
peración del maltrato como problema social. El 
segundo, un nivel pragmático asociado con la evi-
dencia empírica que pone en relieve la importan-
cia del apoyo social. En este sentido, se decidió 
generar un instrumento que evalúe el apoyo de 
las redes sociales institucionales debido a la con-
sideración de que el apoyo social es una de las va-
riables que más frecuentemente se destacan en la 
literatura como factor protector ante situaciones 
y consecuencias del maltrato (Evans et al., 2013; 
Guerra, Ocaranza, et al., 2016; Guerra, Pereda, et 
al., 2016; Turner et al., 2015). De hecho, se plan-
tea que los soportes extrafamiliares constituyen 
un factor asociado con la resiliencia en niños y 
niñas que han sufrido violencia, por lo cual su 
consideración en el análisis de las victimizacio-
nes infantiles tiene alcances evaluativos e inter-
ventivos (Morelato, 2011). Este factor comprende 
los entornos que brinden sostén desde el contexto 
comunitario del niño o niña (escolar, familiar, re-
ligioso, etc.): actividades extracurriculares, expe-
riencias positivas en la escuela y la posibilidad 
de tener un entorno estable y/o una comunidad 
religiosa de referencia. Estos entornos promueven 
el desarrollo de factores de resiliencia en niños y 
adolescentes. Es importante tener en cuenta que 
este factor se combina e interactúa con ciertos as-
pectos individuales tales como adecuadas habili-
dades cognitivas y autoestima. En este sentido, es 
importante señalar que los aspectos individuales 
asociados con la resiliencia pueden haberse de-
sarrollado justamente gracias a la presencia de 
alguna forma de protección en los contextos de 
cuidado (familias sustitutas o un buen ambiente 
escolar, por ejemplo), especialmente durante la 
infancia temprana, aspecto que ha sido relevado 
por distintos autores (Egeland, Carlson, & Sroufe, 
1993; Valentine & Feinahuer, 1993). 
Considerando todo lo anterior, el I-APSI 
fue elaborado por la ONG Paicabi a través de la 
colaboración de distintos profesionales expertos 
(trabajadores sociales y psicólogos) que atienden 
a niños, niñas y adolescentes que han sufrido mal-
trato infantil grave. Su finalidad es constituir una 
herramienta útil para la valoración de los factores 
de apoyo social institucional vinculados con la 
visibilización del niño, niña o adolescente y así 
contribuir a determinar los objetivos de la inter-
vención. La versión inicial fue creada en el año 
2003 por un comité de expertos de la misma insti-
tución y contó con un total de 12 ítems. Desde ese 
año se han realizado 3 pilotajes que culminaron 
en el año 2012 con la versión final, que cuenta 
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con un total de 10 ítems. El instrumento es he-
teroaplicado por los profesionales a cargo de la 
atención directa de los niños y niñas participantes 
de los centros especializados. Para poder aplicarlo 
de forma adecuada es necesario que los profesio-
nales se capaciten en ello basándose en el manual 
creado para tal efecto (Paicabi, 2012).
Si bien desde el año 2012 a la fecha el 
I-APSI ha sido aplicado por los profesionales res-
ponsables del proceso de atención especializada 
al interior de la ONG, aún no se han estudiado las 
propiedades psicométricas de este instrumento. 
Por esta razón, el objetivo del estudio es evaluar 
las propiedades psicométricas del I-APSI, consi-
derando los datos tomados en función de niños, 
niñas y adolescentes chilenos. En particular se 
evalúa la estructura factorial del instrumento, 
confiabilidad y validez convergente mediante el 
análisis de la relación con otras dos medidas que 
evalúan algunas variaciones del apoyo del entor-
no social (específicamente el reconocimiento y 
protección de la red institucional ante situaciones 
de maltrato). Se espera que el instrumento de-
muestre una adecuada consistencia interna y una 
estructura factorial compatible con la teoría y que 
sus puntuaciones se asocien directamente con las 
otras medidas de apoyo social.
Método
Participantes
En este estudio se evaluó el apoyo social ins-
titucional recibido por niños, niñas y adolescentes 
que se encontraban en intervención por maltrato 
infantil grave en centros especializados. Para ello, 
se consideraron los datos de las fichas clínicas de 
544 niños, niñas y adolescentes atendidos en on-
ce centros de intervención especializada en mal-
trato infantil grave de la ONG Paicabi, de la V° 
Región en Chile. Únicamente se consideraron los 
casos de aquellos niños, niñas y adolescentes de 
los cuales se tenía un completo diagnóstico de los 
factores involucrados en el presente estudio. 
Del total de casos analizados, 339 (62.3%) 
eran de género femenino y 205 (37.7%) eran de 
género masculino. Las edades de los participantes 
fluctuaron entre 1 y 17 años (M = 10.13; DE = 
3.99). Del total de casos, 288 (52.9%) habían sido 
víctimas de delitos sexuales, 109 (20%) habían si-
do testigos de violencia intrafamiliar, 78 (14.3%) 
habían sufrido maltrato físico y 67 (12.3%) mal-
trato psicológico.
Instrumentos
En este estudio se utilizaron 3 instrumentos. 
El primero de ellos es el instrumento para evaluar 
el apoyo social institucional en casos de maltra-
to infantil grave, cuyo análisis psicométrico es el 
objetivo del estudio. Los otros dos instrumentos 
han sido incluidos como medidas de constructos 
asociados, relevantes para el proceso de validez 
convergente del I-APSI.
Instrumento para evaluar el apoyo social insti-
tucional en casos de maltrato infantil grave (I- 
APSI). El instrumento debe ser respondido por el 
equipo profesional tras la evaluación diagnóstica 
de cada niño, niña o adolescente en base a su pro-
tocolo de aplicación (Paicabi, 2012). La versión 
aplicada en este estudio posee 10 ítems. El for-
mato de respuesta de cada ítem ofrece 3 alterna-
tivas, donde: 1 = Baja presencia del indicador, 2 
= Presencia moderada del indicador y 3 = Alta 
presencia del indicador. Las propiedades psico-
métricas del instrumento se describen en los si-
guientes apartados.
Factor contextual del instrumento para evaluar 
el reconocimiento de situaciones de maltra-
to infantil I- REC (Paicabi, 2012). Se trata de 
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una prueba heteroaplicada de 7 ítems que evalúa 
en qué medida la red de apoyo institucional que 
rodea al niño es capaz de reconocer el carácter 
abusivo de situaciones de maltrato infantil grave 
(ejemplo de indicador: la red focal identifica los 
derechos vulnerados del niño, niña o adolescen-
te). El formato de respuesta de cada ítem ofrece 
3 alternativas, donde: 1 = Baja presencia del in-
dicador, 2 = Presencia moderada del indicador 
y 3 = Alta presencia del indicador. Los puntajes 
posibles varían entre los 7 y 21 puntos (a mayor 
puntuación, mayor reconocimiento de situaciones 
de maltrato infantil). El instrumento posee ade-
cuadas propiedades psicométricas en población 
chilena (Arredondo, Saavedra, & Guerra, 2017). 
En este estudio el instrumento obtuvo una buena 
confiabilidad ( α = .88).
Factor contextual del instrumento para eva-
luar indicadores de protección en el contexto de 
maltrato infantil grave I-PROT (Paicabi, 2012; 
Arredondo-Ossandon, Saavedra-Inostroza, & 
Guerra-Vio, 2016). Se trata de un instrumento 
heteroaplicado de 5 ítems que evalúa los recursos 
protectores del contexto social institucional (p. 
ej., presencia de redes focales que visibilicen el 
maltrato). El formato de respuesta de cada ítem 
ofrece 3 alternativas, donde: 1 = Baja presencia 
del indicador, 2 = Presencia moderada del in-
dicador y 3 = Alta presencia del indicador. Los 
puntajes posibles varían entre los 5 y 15 puntos (a 
mayor puntuación mayor presencia de indicado-
res proteccionales). En este estudio el instrumen-
to obtuvo una buena confiabilidad (α = .86).
Procedimiento
Previo a su implementación, el proyecto 
fue aprobado por un comité de ética institucio-
nal compuesto por profesionales especializados 
en el área y externos al equipo de investigación. 
Una vez seleccionados los niños, niñas y adoles-
centes participantes del estudio, los profesionales 
respondieron los instrumentos ya especificados. 
Es necesario señalar que todos los profesionales 
fueron capacitados sobre cómo responder los ins-
trumentos de este estudio. En todo momento se 
guardó reserva de los datos de identificación de 
cada participante. 
Análisis de datos
En primer lugar, los 10 ítems iniciales del 
I-APSI fueron sometidos a un análisis facto-
rial exploratorio de ejes principales con rota-
ción oblimin. Luego, se evaluó la confiabilidad 
de los factores resultantes mediante el cálculo 
del coeficiente alfa de Cronbach y alfa ordinal 
(Domínguez-Lara, en prensa). En tercer lugar, 
se evaluó la validez convergente del instrumen-
to mediante el análisis de la correlación entre 
sus puntuaciones y las de las dimensiones con-
textuales del I-REC y del I-PROT. Este análisis 
fue realizado con el coeficiente rho de Spearman. 
Finalmente, se calcularon puntajes cuartiles para 
interpretar provisionalmente los resultados de fu-
turas aplicaciones. 
Resultados
Estructura factorial y confiabilidad
Previo al análisis factorial se analizó el coe-
ficiente de significación de Kaiser Mayer (KMO 
= .80) y el índice del test de esfericidad de Barlett 
(χ2 = 3811,329; p < .01). Ambos análisis sugieren 
que los ítems están relacionados entre sí, lo que 
permite su factorización (Vivanco, 1999). El re-
sultado del análisis factorial arrojó 2 factores con 
autovalores mayores a 1. No obstante, se descartó 
esta solución ya que el factor 1 estaría conforma-
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do por 8 ítems y el factor 2 sólo estaría compues-
to de 2 ítems, lo que no es recomendable (Kline, 
2005). Además, tres de los ítems presentaban car-
gas factoriales mayores a .3 en más de un factor, 
lo que sugiere que podría obtenerse una solución 
de mayor parsimonia (ver Tabla 1).
Efectivamente, al repetir el análisis prefijan-
do la obtención de un factor único, todos los ítems 
presentan cargas factoriales altas en el factor (so-
bre .6). El factor único permite explicar el 57.1% 
de la variabilidad de los ítems. Además se aprecia 
que el factor único presenta adecuada confiabili-
dad (α de Cronbach = .91; α ordinal = .92). Todos 
los ítems se encuentran asociados con la escala 
total y la eliminación de ninguno de ellos aumen-
taría la consistencia interna de la escala.
Tabla 1
Cargas factoriales en la solución de dos factores y cargas factoriales, relaciones ítem-test y alfa si se elimina el ítem en la 
solución de un factor.









α  si se 
elimina el 
ítem
Visibilidad del niño(a) o joven en la Red 
Educacional .55 .74 .70 .90
Visibilidad del niño(a) o joven en la Red de Salud .46 .39 .75 .71 .90
Visibilidad del niño(a) o joven en la Red 
Institucional .74 .79 .75 .90
Visibilidad del niño(a) o joven en la Red Judicial .84 .63 .59 .91
Visibilidad del niño(a) o joven en la Red 
Comunitaria .83 .61 .60 .91
Visibilidad de la familia en la Red Educacional .54 .31 .77 .73 .90
Visibilidad de la familia en la Red de Salud .53 .38 .81 .77 .90
Visibilidad  de la familia en la Red Institucional .70 .77 .72 .90
Visibilidad de la familia en la Red Judicial .86 .71 .67 .91
Visibilidad  de la familia en la
Red Comunitaria .77 .64 .59 .91
Nota. Sólo se incluyeron cargas factoriales ≥ .3.
Validez convergente y estadísticos 
descriptivos del I-APSI
Como se puede ver en la Tabla 2, la puntua-
ción del I-APSI está directamente relacionada con 
las puntuaciones de la dimensión contextual del 
I- REC (M = 16.48; DE = 3.50). Como ya se ha 
señalado, el I-REC evalúa en qué medida la red 
de apoyo institucional que rodea al niño es capaz 
de reconocer el carácter abusivo de situaciones 
de maltrato infantil grave. De esta manera, y de 
acuerdo con lo esperado, cuanto más  visibiliza 
la red institucional al niño o a su familia mayor 
tiende a ser el reconocimiento por parte de esta 
red de las situaciones de maltrato infantil grave. 
En la misma línea, la puntuación del I-APSI 
también se relaciona directamente con las pun-
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tuaciones de la dimensión contextual del I-PROT 
(M = 11.92; DE = 2.62). Esto da cuenta de que a 
mayor apoyo de las redes sociales institucionales 
que rodean al niño, niña o adolescente hay mayor 
disponibilidad de recursos proteccionales en ese 
contexto, lo que es compatible con las hipótesis 
planteadas.
Tabla 2
Relación de las puntuaciones del I-APSI con los construc-
tos asociados y estadísticos descriptivos.
I-APSI
 I-PROT Contextual  ρ .55**
 I-REC Contextual  ρ .51**
Media (DE)  24.06 (4.75)
Asimetría -.517
Curtosis -.072
Valor mínimo  10
Cuartil 1  20
Cuartil 2  24
Cuartil 3  28
Valor Máximo  30
Nota. Correlaciones rho de Spearman: **p < .01.
La Tabla 2 también muestra datos descrip-
tivos de las puntuaciones del instrumento. Espe-
cíficamente, la media, desviación típica, valores 
mínimos, cuartil 1, cuartil 2, cuartil 3, valor máxi-
mo, asimetría y curtosis. Estos valores pueden ser 
usados como referencias para la interpretación de 
los resultados del instrumento en futuras aplica-
ciones. A la hora de interpretar las puntuaciones 
de esta muestra es importante considerar que los 
valores posibles oscilan entre los 10 y 30 puntos.
Discusión
El objetivo de este estudio fue evaluar las 
propiedades psicométricas del I-APSI que, si bien 
está siendo utilizado en Chile por la ONG Paicabi 
desde el año 2012, no contaba con respaldo em-
pírico de su confiabilidad ni de su validez. De es-
te modo, la relevancia de la investigación radica 
en la evidencia otorgada respecto de las garantías 
psicométricas que posee el instrumento, dado que 
con él se toman importantes decisiones respecto a 
las intervenciones de niños, niñas y adolescentes 
cuyos derechos han sido gravemente vulnerados. 
Asimismo, la plataforma de intervención en mal-
trato infantil a nivel nacional carece de este tipo 
de instrumentos a pesar de que el maltrato infantil 
es una dimensión de trabajo interventivo defini-
da desde la política pública en infancia presen-
te en todo Chile por normativa técnica nacional 
(SENAME, 2011), por lo cual se supone que el 
instrumento resultará útil en este contexto.
En particular, el I-APSI evalúa un constructo 
escasamente medido por otros instrumentos que 
evalúan el apoyo social. La mayoría de los instru-
mentos se centran en la percepción subjetiva de 
apoyo social del niño, niña o adolescente, sin con-
siderar una medida externa del apoyo institucio-
nal (Terol-Cantero et al., 2004). Los instrumentos 
que teóricamente presentan mayor convergencia 
con el I-APSI son el I- REC y el I-PROT en sus 
dimensiones contextuales (Paicabi, 2012) que, 
aunque evalúan otras dimensiones más específi-
cas del apoyo institucional (reconocimiento de si-
tuaciones abusivas y prácticas protectoras respec-
tivamente), no incorporan reactivos referidos a un 
elemento más elemental como es la visibilización 
del niño y de su familia.
Se considera que esta omisión en la mayo-
ría de los instrumentos de evaluación del apoyo 
social genera un importante vacío, especialmente 
en el contexto del maltrato infantil grave, en el 
que las condiciones proteccionales de la vida del 
niño o niña pasan muchas veces por la acción ins-
titucional coherente y ajustada a sus necesidades, 
aspecto fundamental en la intervención especiali-
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zada (Barudy, 1998, 2001). Respecto a este punto, 
las normativas técnicas a nivel nacional para los 
programas de atención especializada en maltrato 
infantil desde el Estado de Chile incorporan esta 
dimensión tanto en la evaluación como en la ac-
ción interventiva (SENAME, 2011); sin embargo, 
no proponen instrumentos específicos para abor-
dar esta dimensión, lo que crea el vacío que la 
presente investigación pretendió abordar. 
Desde la perspectiva ecológica, se puede 
entender que en la mantención de las prácticas 
abusivas en contra de niños, niñas o adolescentes 
operan una serie de factores individuales, fami-
liares y contextuales para los que las institucio-
nes sociales, especialmente las que provienen del 
estado, juegan un rol importante (Belsky, 1980; 
Bronfenbrenner, 1987). De hecho, la Convención 
de los Derechos del Niño (UNICEF, 1989) apun-
ta precisamente a eso, a que las instituciones del 
Estado se comprometan por velar por los dere-
chos de los menores de edad, de manera que se 
disminuya el maltrato en todos sus niveles. Ahora 
bien, entendiendo que en el abordaje de la pro-
blemática del maltrato infantil la primera acción 
por realizar es tomar una medida protectora que 
ponga al niño fuera de peligro, estas acciones no 
son suficientes para la superación de las conse-
cuencias del maltrato. Se ha observado que a me-
dida que transcurre el tiempo suelen manifestarse 
consecuencias del maltrato a pesar de que los ni-
ños ya no están en peligro (Cicchetti & Rogosch, 
1997; Flores, Cicchetti, & Rogosch, 2005), pro-
bablemente porque un factor de protección no es 
siempre un factor de resiliencia (Cyrulnik, 2003). 
Por ello, se torna necesario evaluar y consecuen-
temente intervenir en el apoyo social institucional 
promoviendo el fortalecimiento de las redes so-
ciales (Morelato, 2011).
Desde este punto de vista, para la ONG 
Paicabi cobra especial relevancia la planificación 
de las intervenciones reparatorias a víctimas de 
maltrato considerando todos los factores involu-
crados, ya sea maltrato individual, familiar o con-
textual (Paicabi, 2015). Con esto en mente es que 
se diseña el I-APSI.
Los resultados de este estudio dan cuenta de 
que el I-APSI otorga garantías psicométricas para 
su utilización en Chile. En particular entrega indi-
cios de validez factorial, validez convergente y de 
confiabilidad (Anastasi & Urbina, 1998).
La estructura unifactorial sugiere agrupar 
los 10 ítems en un solo factor. Desde lo teórico 
se puede decir que esta estructura posee parsimo-
nia, lo que hace recomendable su utilización en la 
práctica. Además, a nivel empírico esta estructu-
ra demuestra alta confiabilidad, lo que indica que 
las puntuaciones miden de forma consistente el 
apoyo institucional y que las puntuaciones obte-
nidas por los sujetos tienden a reflejar verdaderas 
diferencias en el constructo medido (Oviedo & 
Campo-Arias, 2005).
Por otro lado, se aprecia que el I- APSI po-
see validez convergente ya que su puntuación se 
asocia en forma directa y significativa con dos 
medidas de apoyo institucional que se encuentran 
teóricamente vinculadas (dimensiones contex-
tuales del I-REC e I-PROT). Cabe destacar que 
la magnitud de estas relaciones es moderada (re-
laciones del orden del .5) lo que demuestra que, 
aunque se trata de constructos relacionados, los 
tres instrumentos miden formas diferentes de apo-
yo institucional. 
Lo anterior pone en relieve la utilidad del 
I-APSI para medir un aspecto específico y gene-
ral del apoyo institucional: la visibilización del 
niño y de su familia, aspecto muy necesario pa-
ra el posterior reconocimiento y movilización de 
recursos protectores del entorno. En este estudio 
se pudo evidenciar cómo, en la medida que la red 
institucional visibiliza al niño y a su familia, tam-
bién tiende a demostrar una mayor capacidad para 
reconocer situaciones de maltrato infantil grave y, 
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por ende, para actuar de forma protectora, lo que 
es altamente deseable en las intervenciones con 
víctimas de este tipo de vulneraciones contra los 
niños.
No obstante, por tratarse de un estudio rea-
lizado con una muestra relativamente pequeña, es 
necesario considerar estos resultados como pre-
liminares. Futuros estudios deberán profundizar 
en los análisis, por ejemplo, mediante un análisis 
factorial confirmatorio o mediante otras pruebas 
de validez, como la validez predictiva. En este 
sentido, sería relevante estudiar el valor predicti-
vo de un alto apoyo de la red social del niño en su 
proceso de recuperación emocional.
Por último, es necesario destacar que al tra-
tarse de un instrumento heteroaplicado, es nece-
sario que los profesionales que lo utilicen sean 
entrenados en el formato de su aplicación según 
las directrices establecidas en el manual (Paicabi, 
2012). Se considera que aplicar el instrumento sin 
el entrenamiento adecuado podría llevar a tomar 
decisiones erradas respecto del proceso de inter-
vención con niños, niñas y adolescentes cuyos de-
rechos han sido gravemente vulnerados. 
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